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Die Tuberkulose ist mit fast
zwei Millionen Opfern
jährlich die am häufigsten

zum Tode führende Infektions-
krankheit weltweit. Die Bekämp-
fung der Tuberkulose ist in den Län-
dern der dritten Welt ein prioritäres
Gesundheitsziel. Vor allem Indien,
Bangladesh, Indonesien und Thai-
land gehören in der Südostasienre-
gion zu den betroffenen Gebieten.
Allein in Indien sterben mehr als
1.000 Menschen pro Tag an der Tu-
berkulose, ca. 200.000 neue Tuber-
kuslosefälle werden jährlich regi-
striert. Besonders betroffen sind
auch in Indien die Armen, deren
Abwehrkräfte durch Unterernäh-
rung und die HIV-Epidemie (ca.
vier Millionen Menschen sind in In-
dien mit HIV infiziert) geschwächt
sind und die in Slums auf engstem
Raum zusammenleben.

WHO-Programm in Indien

Im neuen Gesundheitszielekata-
log der Weltgesundheitsorganisati-
on (WHO) für die Südostasienregi-
on wird für die Jahre 2006 bis 2010
die Halbierung der Tuberkulosefäl-
le und die Eindämmung der Anti-
biotika-resistenten Formen der Tu-
berkulose angestrebt. In Indien
läuft mit Unterstützung der Welt-
bank eines der größten staatlichen
Tuberkuloseprojekte in Südost-
asien. Mit dem Programm zur Diag-
nose und Behandlung der Tuberku-
lose DOTS (Directly Observed
Treatment, Short Course) ist es seit
Einführung im Jahr 2000 gelungen,
in den DOTS-Regionen 70 Prozent
der infizierten Erwachsenen zu di-

agnostizieren und von diesen ca. 85
Prozent erfolgreich zu therapieren.
Ziel des Revised National Tubercu-
losis Control Program ist es, in den
nächsten Jahren DOTS in allen Ge-
bieten in Indien einzuführen, um
auch die Landbevölkerung in das
Programm mit einzuschließen.

Arme Kinder profitieren nicht

Obwohl DOTS in Indien zu den
erfolgreichsten nationalen Gesund-
heitsprogrammen zählt, gelingt es
nicht, vor allem die Kinder der Ar-
men, die Slumkinder, zu erfassen. In
Kalkutta zum Beispiel haben Kin-
der aus Slums bisher kaum Möglich-
keiten, adäquat behandelt zu wer-
den, besonders wenn sie schwer
krank sind und lang dauernde sta-
tionäre Behandlung benötigen. Sie
finden in den staatlichen Kranken-
häusern aufgrund von überbelegten
Kinderstationen häufig keine Auf-
nahme, und private Krankenhäuser
sind für sie unbezahlbar.Aus diesem
Grund will das Komitee „Ärzte für
die Dritte Welt“ mit finanzieller Un-
terstützung der Indien-Nothilfe e.V.
aus Neuss in diesem Jahr ein
Krankenhaus für tuberkulosekran-
ke Kinder in Kalkutta bauen.

Nordrheinische Ärzte organisieren
Krankenhausbau

Unter der Projektleitung von Dr.
Elisabeth Sous-Braun aus Bergisch
Gladbach wird von Mai bis Novem-
ber 2006 ein Krankenhaus mit 40
Betten und angeschlossener Ambu-
lanz entstehen. 160.000 Euro wer-
den dazu benötigt.

Tuberkulose – die Seuche 
der Armen
Komitee „Ärzte für die Dritte Welt“ baut in Kalkutta ein Krankenhaus für tuberkulose-
kranke Kinder und bittet um Unterstützung

von Sabine Schindler-Marlow

Mit dem Bau des Krankenhauses
verbinden Dr. Sous und ihre Kolle-
ginnen und Kollegen aus dem Komi-
tee die Hoffnung, endlich die Kinder
der Slums zu erreichen und diese
auch über längere Zeit behandeln zu
können. Denn sie sind überzeugt,
dass Tuberkuloseprogramme nur
dann langfristig einen Sinn haben,
wenn es gelingt, nicht nur die Krank-
heit zu behandeln, sondern auch die
Neuinfektionen in allen Bevölke-
rungsschichten zu reduzieren.

„Ich möchte, dass die Kinder mit
ihren Müttern auch über lange Zeit-
räume untergebracht werden kön-
nen“, erklärt Dr. Sous. „Wegen der
langen Behandlungsdauer ist tägli-
cher Schulunterricht in unserem
Krankenhaus geplant. Wir werden
versuchen, für die gesundeten Kinder
nach der Behandlung eine Unterbrin-
gung in einer Internatsschule zu er-
reichen.“ Denn neben der ärztlichen
Betreuung ist Bildung in Indien der
verlässlichste Garant dafür, dass die
Kinder und Jugendlichen überleben.

Ärztlich soll das Krankenhaus
von einem indisch-deutschen Ärz-
teteam geleitet werden, das in enger
Zusammenarbeit mit dem Komitee
„Ärzte für die Dritte Welt“ steht.
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